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Ⅰ は じ め に
本研究1) は，テーマに（Ⅰ）とあるように，ようやく緒についたばかりの研究である。一
方，研究テーマ自体はあらたに着想に至ったものだが，これまでエコシステム研究会として
積みあげてきたコンピュータ活用による多目的支援ツール（エコスキャナー）の開発研究過
程があったからこそ認識された課題であるともいえる。
エコスキャナー開発の目的は，(１）ソーシャルワーク実践の支援ツール（２）利用者参
加を具体化するための支援ツール（３）スーパービジョン支援ツール（４）教育支援ツール
の４点に整理することができる。
これまでの教育支援ツールに用いる事例作成の過程（平成1517年度科学研究費補助金基
盤研究（Ｃ）｢ソーシャルワーク実践過程へのコンピュータツール活用による教育支援シス
テムの研究｣）から，あるいは精神医学ソーシャルワークの実践過程において活用可能な支
援ツール開発に向けた聞き取り調査を進める中（平成1819年度科学研究費補助金 基盤研
究（Ｃ）｢精神医学ソーシャルワークの協働過程への利用者参加型アセスメント支援ツール
の研究｣）から，以下のようなことに気がついた。かつて処遇困難事例や多問題家族と表現
された多様な問題が複雑にからみ合い，既存の制度やサービスの利用のみでは，あるいは単
独の専門機関・施設やソーシャルワーカー，他の専門職との連携のみでは対応に限界がある
ハイリスクな状態にある利用者システム（以下ハイリスク利用者システムと略）への支援が
ソーシャルワーカーに求められているとの印象を強くした。
本研究では，これらの研究成果の蓄積を整理・分析し，ハイリスク利用者システムへの多
1
1) 本稿は，2008年度桃山学院大学特定個人研究費ならびに2009年度日本学術振興会科学研究費補助
金基盤研究（Ｃ）(課題番号21530629)，20032005年度科学研究費補助金基盤研究（Ｃ）(課題番号
15530366)，20062007年度科学研究費補助金基盤研究（Ｃ）(課題番号 18530439）の成果報告の一部
である。
キーワード：ソーシャルワーク実践過程，エコスキャナー，ハイリスク利用者システム，チーム・アセ
スメント，ソーシャルワーク専門職の固有性
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ハイリスクな状態にある
利用者システムへの
チーム・アセスメント支援ツールの研究（Ⅰ）
支援ツール開発を試行した事例の分析を通して
領域のソーシャルワーカーによって構成されるチーム・アセスメントを支援するためのツー
ル開発へ向けた基礎研究としたい。
Ⅱ エコスキャナー開発と研究経過
エコシステム研究会の共同研究として積み上げてきたエコスキャナー開発の目的は，上述
した４点に整理することができる。
筆者自身は，以下の研究フローチャート（図１）に示したように，精神保健福祉領域にお
いて利用者がソーシャルワーカーと協働し，アセスメント過程を通して，実践過程への参加
を具体化する実践支援ツールの開発をめざしてきた。
実践過程への利用者参加と地域生活支援がキーワードであるその発想を1998年に自律生活
再構築アプローチと名づけて，研究を継続してきた。その自律生活再構築アプローチの成り
立ちを図示したのが，図２である。
エコシステム研究会としても理論研究や基礎研究の整理が一段落し，実証研究の積み上げ
から実用化をはかる段階に入った。研究会メンバーによる各種研究助成金への応募を繰り返
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図１ ソーシャルワーク実践過程研究へのフローチャート
マクロ過程ミクロ過程
意･医･職･住･友･遊･経･専
ソーシャルワーク実践研究
知識 方策 方法
文献研究
価値
利用者の参加
生活実体の理解
環境人
精神障害者 versionシュミレーションモデルの研究
(自律生活再構築アプローチ)
利用者 version PSW version
システム論
障害
エコシステム視座
ソーシャルワーク実践への情報処理過程研究
実践経験
教育経験
ソーシャルワーク実践の科学的・専門的研究
精神障害者への支援
実証研究
生態学的視座
したが，なかなか採択されず，研究は行き詰ることとなった。研究会のメンバーに大学の教
員が複数おり，実践支援ツールに比すると教育支援ツールの方が一般化しやすいのすいので
はないかと考え，平成13 (2001) 年度からは教育支援ツールに焦点化し，実証研究に着手す
ることにした。このことにより平成14年度と15年度から，共同研究として２件の科学研究費
補助の採択を受けることができ，研究が進展することとなった。これらの成果は，平成17
(2005) 年に太田義弘監修「ソーシャルワークと生活支援方法のトレーニング 利用者参
加へのコンピュータ支援 」(CD－R付）として中央法規から出版された。その過程で，
多目的なメンテナンス機能を有するアプリケーションソフトも完成することができた。当初
より，教育支援ツールの延長線上にエコスキャナーの精緻化が存在することを強調してきた
が，教育支援ツールとしての実証研究が進展するにつれ，実践支援ツール開発への視野と可
能性が広がってきている。
Ⅲ 教育支援ツールと事例
１．教育支援ツールの概要
詳細は，太田義弘監修の前述書を参照願うとして，ここでは本研究との関連に焦点化し，
前提となる教育支援ツールについて概説しておきたい。
生きている限り誰にでも生活は存在するが，その人の生き様ともいえる実体をありのまま
にとらえるのは至難の業である。その生活への全体像へとアプローチするソーシャルワーカ
ーの着眼点として重要な情報を整理したのが，表１である。
次に，ツールの画面を参照しながら，教育支援ツールの実際を提示したい。
受講生は，事例に基づき，以下のような流れで情報を入力する。
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図２ 自律生活再構築アプローチ生成図
◆ 実践研究＝その過程を研究すること
◆ エコシステム視座を基盤とした実践支援
ツールの開発
◆ 実践過程への利用者参加と地域生活支援
がキーワード
◆ 回復とは，いわゆる疾病が治癒すること
を意味しているのではなく，｢自らの生
活を自らの手にとりもどすこと，そのプ
ロセスそのもの」との考えに基づいてい
る
最初の入力は，図３「ソーシャルワーク教育支援ソフトウェア」から，アセスメントのボ
タンをクリックすることからはじまる。
するとエコスキャナーの起動シート図４が表示される。表１の内容レベル32項目が因子木
の形で提示される。
例えば,「個別特性」のボタンをクリックすると，図５の画面が開くようになっている。
図５の画面にみるように，32因子構成内容には，それぞれに４つの質問が設定されており，
受講生は事例の内容から理解した状況をもとに５つの選択肢から一番近いものを選択する。
128因子の質問内容の入力を終了すると図４の「保存」のボタンをクリックする。保存先
画面で,「データ保存先」をクリックして開き，ファイル名をつけて保存完了となる。
次に，入力した情報のグラフ表示についてだが，図４の「グラフ」のボタンをクリックす
桃山学院大学総合研究所紀要 第35巻第３号4
表１ 生活システムとエコシステム情報
実践要素の構成
内容情報生活システム
領域カテゴリー
１ 価 値 ２ 知 識 ３ 方 策 ４ 方 法
全体 領域 分野 構成 内 容 価値意識 状況認識 資源施策 対処方法
生
活
１
人
間
Ⅰ
当
事
者
[１]
特
性
Ａ 個別特性
Ｂ 自己認識
Ｃ 社会認識
Ｄ 社会的自律性
倫理特性
自己への関心
社会への関心
生きがい意識
機能特性
自己理解
社会状況理解
目的の具体化
社会特性
自己改善計画
社会参加計画
目的達成計画
行動特性
自己改善努力
社会参加努力
目的達成努力
[２]
問
題
Ａ 焦点
Ｂ 障碍
Ｃ 緊急性
Ｄ 程度
問題への関心
障碍の自覚
緊急性の自覚
問題解決の姿勢
問題焦点の実状
障碍の実状
緊急性の現状
問題解決の現状
焦点への対応策
障碍改善対策
緊急への対応策
問題解決計画
焦点への取組
障碍改善努力
緊急への取組
問題解決努力
Ⅱ
基
盤
[３]
身
辺
Ａ 健康
Ｂ 生計
Ｃ 住居
Ｄ 生活拠点
健康への関心
生計への姿勢
住居への関心
生活拠点の関心
健康の現状
生計の現状
住居の実状
生活拠点の現状
健康の維持計画
生計の維持計画
住居の維持計画
拠点での支援策
健康の維持努力
生計の維持努力
住居の維持努力
拠点での取組
[４]
家
族
Ａ 理解
Ｂ 連帯
Ｃ 意欲
Ｄ 社会性
家族による理解
家族連帯意識
家族の支援意識
社会への関心
家族の役割関係
連帯の現状
支援の状況
社会との関係
役割の改善計画
連帯の改善策
支援への見通
社会参加計画
役割改善の努力
連帯復元努力
支援への協力
社会参加努力
２
環
境
Ⅲ
周
辺
[５]
近
辺
Ａ 近親
Ｂ 近隣
Ｃ 友人
Ｄ ボランティア
近親の姿勢
近隣の関心
友人の関心
Vの機運
近親との関係
近隣の理解
友人の理解
Vの支援状況
近親の支援見通
近隣の支援見通
友人の支援策
Vの支援計画
近親の支援協力
近隣の支援協力
友人の支援協力
Vの参加計画
[６]
資
源
Ａ 支援施策
Ｂ 施設機関
Ｃ 行政
Ｄ コミュニティ
支援施策の機運
施設機関の姿勢
行政の姿勢
Cの雰囲気
施策の動向
機関の実状
行政の現状
Cの実状
施策の拡充計画
機関の支援計画
行政の推進計画
Cの支援計画
施策の活用展開
機関の支援方法
行政の取組展開
Cの参加協力
Ⅳ
支
援
[７]
機
関
Ａ SWer
Ｂ 他職種
Ｃ サービス
Ｄ アクセス
SWの姿勢
他職種の姿勢
機関の SV姿勢
ACへの関心
SWの活動状況
他職種活動状況
SVの内容
ACの状況
SWの活動計画
他職種活動計画
SVの改善計画
ACの改善計画
SWの取組
他職種の取組
SVの展開
ACの改善努力
[８]
N
W
Ａ 私的NW
Ｂ ピアNW
Ｃ 機関NW
Ｄ 地域NW
NWへの関心
NWへの関心
NWへの関心
NWへの関心
NWの現状
NWの現状
NWの現状
NWの現状
NWの改善計画
NWの改善計画
NWの改善計画
NWの改善計画
NWの改善努力
NWの改善努力
NWの改善努力
NWの改善努力
ると図６の画面が表示される。
どのレベル（４因子，８因子，32因子）であるいはどのようなグラフ表示でみてみたいの
かを指定し,「OK」ボタンをクリックするとグラフ化して表示される。時間による変化や
他のグループのアセスメント結果との比較をしたい場合には，図６の追加シート指定で保存
済みのファイルから情報選択し,「追加」のボタンをクリックすると情報を読み込むことが
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図３ 教育支援ツール表紙
図４ エコスキャナー起動シート
できる。その表示の１例が，図７のレーダーチャートである。
受講生は，これらのグラフを参照しつつ，ソーシャルワーカーのかかわりによる生活の広
がりや時系列的な変化をグループでディスカッションしながら考察を深めるという形をとっ
ている。そういった意味で，ここで用いられる事例はツールにとって重要な位置を占めてい
るといえよう。
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図５ 個別特性質問画面
図６ グラフ表示条件画面
２．事例作成過程と事例の概略
上述したように，事例作成は教育ツールの要ともいえる。事例作成にあたっては，以下の
点を考慮した。
（１）事例提供者
① ソーシャルワーク実践に関する共通基盤を有していると考える元ゼミ生
その中でも，ツールの検証に補助としてかかわったことがある大学院修了の元ゼミ
生に依頼
② 実践を通して共通基盤を有していると考えるソーシャルワーカー仲間
かつての実践フィールドでともに活動していた精神医学ソーシャルワーカー仲間に
依頼
（２）事例作成依頼時のポイント
① 実習前の学生を対象とし，利用者の生活状況を理解するために重要なソーシャルワ
ーカーのアセスメントへの基本的着眼点が含まれていること
② 事例作成者が学生に理解して欲しいと考えるソーシャルワーカーの多様な活動が含
まれていること
③ 時間的な流れとともに，ソーシャルワーカーがかかわったことによる生活状況の変
化がわかりやすいこと
事例作成者には，実際の生事例を提供してもらうのではなく，上記の点を充分説明した上
で，教育支援ツールに焦点化し，再構成した全く新たな事例として作成して欲しいと依頼し
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図７ グラフ表示例
た。かなり高度で複雑な作業をお願いしたにもかかわらず，完成度の高い作成事例を提供し
てもらうことができた。
（３）事例の概略
提供された事例をもとに，さらに筆者がツール活用目的にそってに加工した３事例2)の概
要を以下に示したい。実際の教育支援ツール用の事例は，第一次アセスメント（前半部）と
第二次アセスメント（後半部）に分かれているが，ここでは前半部を中心に概要を提示した。
事例１ ｢この街で暮らしたい」の概要
以下，個人名・施設名などはすべて仮名とする。
地方都市にあるＡ公立病院に勤務する佐藤ソーシャルワーカーは，前日の夜入院にとなっ
た田中良子さん（46歳）とその家族について，精神科病棟の山本看護師から相談対応の依頼
を受けた。
田中さんは，列車で３時間さらにバスに乗り継いで２時間半かかるＥ町から，ともに知的
ハンディをもつ長男明さん（25歳)，次男守さん（20歳）と３人で仕事と家を探そうとＣ市
にやってきた。しかし，仕事は見つからず，良子さんは倒れ，入院となっている。所持金を
使いはたし，泊まるところもないため，兄弟は昨夜，駅近くのマンガ喫茶ですごしている。
良子さんは，２日前の朝から全く言葉を発せず，食事もとらない状態となり，息子達に連
れられて救急のＢ病院を受診した。そこで，内科的には問題ないとＡ病院精神科を紹介され
た。医師によると，心因反応と知的障害との診断。今回Ｃ市にやってきたのは，Ｅ町役場の
職員が田中さん宅を訪問し，明さんに対し,「働いて自立するように」と強く言ったことが
きっかけとなっている。さらに，家賃の滞納があり，このままでは家を追い出されそうだと
考え，三男の宏さん（17歳）がＣ市の施設Ｄ学園に入所しているため，Ｃ市に行けばなんと
かなるかも……と３人でＥ町を出てきたようだ。
病棟看護師からの依頼内容
①すでに所持金を使い果し，兄弟も疲弊しているので，休息できる場所をさがして欲しい
②Ｅ町の福祉係から，これまでの田中さん一家に関する情報を得て欲しい
良子さん，明さん，守さん，佐藤ソーシャルワーカーと山本看護師が同席し，病棟面接室
における面接場面（Ｅ町福祉係への批判）からはじまる事例
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2) 事例１は，北海道立緑ヶ丘病院佐々木敏 PSW作成事例を中心に，十勝ソーシャルワーク研究会の
メンバーからの聞き取り調査なども考慮に入れ，再構成したものである。
事例２は，元大分市障害者生活支援センター川内麻美 SW作成の事例をもとに再構成したもので
ある。
事例３は，別府大学短期大学部伊藤佳代子准教授作成の事例をもとに再構成したものである。
事例２ ｢今すぐ，帰りたい」の概要
以下，個人名・施設名などはすべて仮名とする。
Ｆ市（Ｇ県）より委託を受けて運営されている障害者生活支援センターに勤務する加藤ソ
ーシャルワーカーは，深沢ケアマネージャーから佐々木フミエさん（85歳）とその息子隆さ
ん（57歳）に関する相談の電話を受けた。
フミエさんが，２年前から入院している隆さんを突然退院させると言い出した。隆さんに
は統合失調症と下肢麻痺があり，ほとんど寝たきりに近い状態であるという。フミエさんは
すでに退院の日を決めているものの，在宅生活に向けての準備を全くしていない様子である。
フミエさんは気丈でしっかりした方ではあるが，高齢であり，歩行には杖が必要な状況であ
ることから退院後の生活を心配した深沢ケアマネージャーが支援センターに連携を求めてき
たのだった。
加藤ソーシャルワーカーは，フミエさんと連絡をとることにした。フミエさんの話では，
退院の準備については，Ｉ病院の松田ソーシャルワーカーにすべてまかせているという。ま
ず，直接フミエさんや隆さんに会って，話をしたいと考えた加藤ソーシャルワーカーは，翌
日病院を訪問する約束をした。
Ｉ病院の隆さんの病室にて，フミエさんと隆さんと加藤ソーシャルワーカーのベットサイ
ドでの初回面接場面からはじまる事例
事例３ ｢別れた妻から逃れたくて……」の概要
以下，個人名・施設名などすべて仮名とする。
ソーシャルワーカーとして個人事務所を開業している小田ソーシャルワーカーのもとに，
木村弁護士から相談依頼の連絡が入った。
木村弁護士に相談にきた斎藤浩（43歳）さんの離婚した元妻望月絵里子さんの対応に関す
る協力依頼だった。
斎藤さんと望月さんは，15年前に離婚し，望月さんは実家のある街へともどり暮らしてい
た。それから，全く何の連絡もとっていなかったが，２年前突然電話をかけてきて「生活費
を援助してくれ」と言われた。結婚生活は２年間でお互いに納得しての離婚だったが，斎藤
さんは現在生活が苦しいという元妻を不憫に思い，10万円ほど送金した。元妻はその後たび
たび電話や手紙で連絡をしてくるようになり，斎藤さんも励ましの手紙や送金を何度もして
きたが，これ以上の援助は無理があると思い，知り合いから紹介された木村弁護士事務所に
相談に訪れた。
斎藤さんは，現在再婚して妻子がおり，内科のクリニックを営んでいる。
頻繁に連絡をよこす元妻にもう連絡をしないように頼むと激高してクリニックや自宅に会
いに来ると言い出し困惑している。木村弁護士は，元妻に経済的援助をする法的根拠はない
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旨伝え，代理人となって元妻の対応をするという提案を行い，斎藤さんと契約をかわした。
その後，元妻は，斎藤さんと直接連絡がとれなくなった不満の電話を再三木村弁護士にかけ
てくるようになった。対応に苦慮した木村弁護士は，斎藤さんの同意のもと，小田ソーシャ
ルワーカーを交えて今後の方向性を検討することにした。
斎藤さんの依頼により，小田ソーシャルワーカーの元妻への支援が開始される事例
元妻は，統合失調症で現在精神科に通院中。経済的にも困っており，福祉事務所に生活保
護の申請について相談に行き，元夫の斎藤さんが開業医であると知って援助をしてもらうよ
う勧められた，などという情報が得られた。
事例３については，架空のフィールド設定である。事例作成者である元ゼミ生が社会福祉
学を志すきっかけとなった弁護士事務所における事務職としてのかつての経験から，もしソ
ーシャルワーカーがかかわっていたなら……との発想から事例が構成されている。
３．教育支援ツール用作成事例からの考察
事例作成を依頼し，さらに教育支援ツール用に加工する過程から，３事例に共通する以下
のようなことに気がついた。
（１）いずれの事例にも精神障害者とよばれる人々が含まれていること
上記３事例のうち，事例１「この街で暮らしたい」は，作成者が精神保健福祉領域で
活動するソーシャルワーカーであったため，精神障害者とよばれる利用者が登場するの
は当然のことである。しかし，事例作成依頼時のポイントにあるように，事例に登場す
る利用者の生活状況に関する条件は含まれていたが，利用者自身に関しては，例えば高
齢者の事例でなどとの条件は付していない。
（２）複数の家族構成員の抱える問題がからみあっており，家族をシステムとしてとらえて
かかわる必要があること
ここに関しても，事例作成時のポイントには，事例作成者が学生に理解して欲しいと
考えるソーシャルワーカーの多様な活動が含まれことといった点は依頼しているが，例
えば，いわゆる多問題家族や処遇困難事例と称される事例をとの条件は付してはいない。
（３）問題解決や軽減には異なる領域の複数の社会福祉専門職による協力と連携が不可欠な
こと
他職種とのチームアプローチの必要性は主張されるが，本来共通基盤を有しているは
ずの社会福祉専門職間の協力と連携が意外にもスムーズに行われているとはいえず，ま
た（１）(２）を考え合わせると，そここそが問題解決の要になっているという現場の
ソーシャルワーカーの認識が理解できる。
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Ⅳ ハイリスク利用者システムとチーム・アセスメント支援ツール
１．実践支援ツール開発過程からの考察
教育支援ツール開発を継続しつつ，当初の筆者の研究テーマへと本格的に着手する機会3)
を与えられた。実践支援ツール開発に向けて，実証研究を通して現場の精神医学ソーシャル
ワーカー（以下 PSWと略）とのかかわりから，また，現任者研修会などから，日々の大学
における教育場面から，教育支援ツール開発過程における考察ともつながるさらにいくつか
の気づきがあった。
（１）いわゆる処遇困難事例や多問題家族とよばれる事例に関するソーシャルワーカーの認
識の相違
例えば，PSWがすでにかかわっている利用者の両親に加齢による病気の後遺症など
から生活上の問題が生じたような場合には，そのことが理由で多問題家族や処遇困難事
例と PSWが認識することは，ほとんどないといって良いだろう。しかし，逆の立場，
高齢者の側にかかわっていたソーシャルワーカーが，あるときその子どもである精神障
害者とよばれる人に生活上の問題が生じたとすると，ソーシャルワーカーの認識として
は精神障害者とよばれる子どもを問題の元凶にすえた処遇困難事例との位置づけになる
可能性が高い。筆者自身も現任者対象の研修会で事例を用いて演習を行った際,「この
娘（統合失調症）を入院させることはできないんですか。そうすれば何の問題もないケ
ースだと思う」といった意見が，受講生は異なるにもかかわらず，ほぼ毎回少なからず
出され，愕然とした経験がある。
（２）社会福祉専門職養成における精神保健福祉士の位置づけ
筆者は，大学において社会福祉士養成を中心とするカリキュラムのソーシャルワーク
論（社会福祉援助技術論）の教員として，ソーシャルワーク演習・実習も含め担当して
きた。大学を異動するにあたり，精神保健福祉士コースを担当する機会を与えられた。
共通科目が設定されているものの，現状の国家資格における位置づけは，社会福祉士・
精神保健福祉士の２本立てという状況になっている。筆者自身は，対象者の特性にとも
ない必要となる知識に相違はあるものの，社会福祉学という共通基盤を有していると理
解していた。しかし，精神保健福祉士コースを担当する立場になって，社会福祉学の専
門家であるはずの教員から「精神のことはわからない」｢社会福祉とは違うから」との
発言を日常的に耳にすることとなった。また，社会福祉士というよりは臨床心理士に近
いイメージをもって精神保健福祉士コースを希望する学生も少なからず存在した。精神
保健福祉領域は別枠あるいは特別扱いとするのが一般的な傾向だと認識をあらたにする
こととなった。
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3) 平成1819年度 科学研究費補助金基盤研究（Ｃ）研究代表者：丸山 裕子「精神医学ソーシャル
ワークの協働過程への利用者参加型アセスメント支援ツールの研究」
（３）多領域における社会福祉専門職間の問題をとらえる視点の相違と連携のむずかしさ
ヒアリング調査に協力してくれたかつての PSW仲間や元ゼミ生との現場の状況に関
する雑談などの中において，意外なことに他職種というよりも，社会福祉専門職の対応
への不満や疑問点が多く語られていた。時には，その矛先は，他領域における社会福祉
専門職のみならず，同領域のソーシャルワーカーにも向けられていることが理解できた。
２．精神障害者とよばれる人々とハイリスク利用者システム
実践支援ツール開発に向けて PSWの方たちから現状についての話を聴くうちに，近年は
問題が複雑化・多様化しており，また学習障害・適応障害などこれまでは一般的ではなかっ
た新規の患者が急増していることが理解できた。もはや，現存する制度やサービスの活用に
より問題解決や軽減が可能な事例や精神障害者とよばれる人のみを利用者として支援するこ
とで問題解決や軽減に向かうような事例は減少傾向にあるということが推測された。いわゆ
る処遇困難事例や多問題家族と表現される多様な問題が複雑にからみあい，制度やサービス
の活用のみでは，あるいは単独の専門機関・施設やソーシャルワーカー，他の援助専門職と
の連携のみでは対応できない利用者システムへの支援がソーシャルワーカーに求められてい
るとの印象を強くした。
教育支援ツール用の事例作成を依頼した際も，精神保健福祉分野と関連があることを条件
としたわけではないのに，いずれも精神障害者とよばれる人々がかかわる事例があがってき
ていた。また，精神保健福祉分野におけるヒアリングの際にも，利用者が知的障がいをもつ
子どもを抱えていたり，高齢者の介護問題が生じたことにより生活状況が大きく変化した事
例が提示されていた。
どちら側の立ち位置から問題を観ているかの相違はあるが，ソーシャルワーカーとして解
決に向けて取り組む課題は同一のものであるといえよう。
ハイリスク利用者システムとは，筆者の造語であるが，あらためてその定義を以下のよう
に整理しておきたい。
ハイリスク利用者システムとは,「相互の生活に影響を与える問題を抱えた複数の利用者
で構成されており,『判断能力がない』『判断能力が乏しい』と考えられている利用者がその
中に含まれること」を意味する。
ハイリスク利用者システムへの支援はソーシャルワーク専門職の固有性と存在意義を示す
ものということができよう。
３．ソーシャルワーカーによるチームアプローチと支援ツール
本研究におけるチームとは，他職種を含んだものではなく，ハイリスク利用者システムに
かかわる様々な領域のソーシャルワーカーによって構成されることを前提としている。そう
いった意味では，自らが働いている領域にかかわらず，ソーシャルワーカーとして問題をど
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のようにとらえ，アプローチするのかの核となる部分が問われるということでもあろう。将
来的には，チームの一員として,「判断能力がない」｢判断能力が乏しい」と考えられている
利用者を位置づけ，利用者自身によるアセスメントをツールに組み入れたいと構想している。
ハイリスク利用者システムにかかわるソーシャルワーカー・チームを想定しているが，その
立ち位置は，PSWとしての視点からのものである。
チームアプローチの重要性が指摘されて久しい。換言すれば，一貫してその必要性が主張
され続けるということ自体が，実現がいかに難しいかということをあらわしているともいえ
よう。
チームアプローチを実効あるものにするためには，必要性の説明や指摘を超えて，実際場
面で活用可能なツールなどの具体的な方法を開発し提案することが求められている。これま
での自律生活再構築アプローチの研究を継続しつつ，成果を相互に反映し，ハイリスク利用
者システムへのチーム・アセスメント支援ツールの試行版作成へとチャレンジしたいと考え
ている。
Ⅴ お わ り に
研究の進展とともに，新たな検討課題も明らかになってきている。ハイリスク利用者シス
テムにかかわり，対応に苦慮した経験のあるソーシャルワーカーや現場経験を有する研究者
から，事例としての情報を蓄積することから着手したいと考えている。その際，少なくとも
３人の異なる領域の社会福祉専門職がかかわったハイリスク利用者システムを条件とし，ヒ
アリング調査を行う予定をしている。PSW側からの事例収集とともに，子ども・高齢者な
どの他領域からみた精神障害者とよばれる人々がかかわっている事例についての情報収集を
試みたい。この趣旨を伝え，かつての PSW仲間や研究者と元ゼミ生を中心にヒアリングの
依頼をしてみたところ，３者の社会福祉専門職がかかわる事例は，実際には多くはないとい
うことが判明した。PSWの立場からは，協力可能性ありとの応答を得ることができ，一部
関連資料4)も提供していただいた。しかし，最も可能性が高いと期待した地域包括支援セン
ターも含めた他領域からは，２者まではあるが３者になるとほとんど前例がないとの返答を
得ている。このこと自体が何を意味しているのかを含め，今後以下のような課題に取り組み，
チームアプローチを具体化する媒体としてのツール開発へとつなげたい。
（１）ハイリスク利用者システムに関するソーシャルワーカーと PSWの認識の相違点に関
する分析と整理
（２）ソーシャルワーカーが利用者システムの生活状況をとらえる際の視野（アセスメント
の際の着眼点）に関する共通点と特殊性の抽出と整理
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4) 特定非営利活動法人 十勝障がい者支援センター「平成19年度 障害者自立支援調査究プロジェク
ト事業『地域精神科医療等との連携を通じた地域生活支援モデル事業』」平成20年３月
参 考 文 献
(１）太田義弘監修「ソーシャルワークと生活支援方法のトレーニング 利用者参加へのコンピュー
タ支援 ｣，中央法規出版，2005年８月
(２）太田義弘編著「ソーシャルワーク実践と支援科学 理論・方法・支援ツール・生活支援過程｣，
相川書房，2009年３月
(３）中村優一・一番ヶ瀬康子・右田紀久恵監修「社会福祉エンサイクロペディア｣，中央法規，2007年
12月
(４）丸山裕子「平成1517年度科学研究費補助金基盤研究（Ｃ）研究成果報告書『ソーシャルワーク実
践過程へのコンピュータツール活用による教育支援システムの研究』｣，2008年２月
(５）丸山裕子「平成1819年度科学研究費補助金基盤研究（Ｃ）研究成果報告書『精神医学ソーシャル
ワークの協働過程への利用者参加型アセスメント支援ツールの研究』｣，2009年２月
(６）特定非営利活動法人十勝障がい者支援センター「平成19年度 障害者自立支援調査究プロジェク
ト事業『地域精神科医療等との連携を通じた地域生活支援モデル事業』｣，2008年３月
桃山学院大学総合研究所紀要 第35巻第３号14
ハイリスクな状態にある利用者システムへのチーム・アセスメント…… 15
Study for Development of a Team-Assessment
Support Tool Targeting High-Risk Social
Work Client Systems ( I)
Hiroko MARUYAMA
Development of a team-assessment support tool for social work clients experiencing complex
problems is an idea that I conceived in the course of development research for the computer-
based, multi-purpose support tool known as Ecoscanner, a project that I was concerned with as
a member of an ecosystem theory study group.
Ecoscanner was developed with the goal of realizing support tools for (1) social work practice,
(2) encouraging people in need of help to participate in social work processes, (3) supervision,
and (4) education.
While I was working on simulation cases to be incorporated in the education support tool, or
conducting interviews for developing the support tool applicable to psychiatric social work prac-
tice, the following two points attracted my attention.
First, I noticed the pressing need for help in solving problems of client groups who have con-
ventionally been referred to as “difficult cases” or “multi-problem families.” Such clients have di-
verse and intricately intertwined problems. It is therefore extremely difficult to solve their
problems using only existing social work programs or services. Nor can a single agency, institu-
tion or individual social workers offer sufficient help. Even collaboration with experts in non-
social-work fields is not enough if the assistance relies on that resource alone. I termed the
situations of the above-mentioned clients “high-risk client systems,” which I define as (a) sys-
tems that involve multiple numbers of clients who have problems that affect individual clients in-
teractively, and in which (b) more than one client lacks or has very limited decision-making
capacity.
Second, I noticed the fact that there are differences between social workers in the psychiatric
field and other fields in terms of the points they identify as being important in addressing prob-
lems of high-risk client systems. When fields of specialty differ, perspectives on a problem may
differ. I believe, however, that the issues social workers must address should be identical regard-
less of their field of specialty. It should be noted that successful support for high-risk client sys-
tems constitutes the peculiar task of social work and is even a raison d’etre of social work
professions.
In this study, the outcomes of research conducted on the basis of my findings are analyzed and
organized for the purpose of use as a basic study for the development of a team assessment sup-
port tool, i.e., a means of enabling a team of social workers of various fields to help solve problems
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of high-risk client systems.
